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STRESZCZENIE

Informacje, ktére mozna uzyska¢ na temat jakosci i czestosci stosowanych przez pracownikéw nielegalnych substancji psycho-
aktywnych lub lekéw uzywanych niezgodnie z ich przeznaczeniem, s3 najczesciej nieaktualne juz w chwili ich opublikowania.
Wrynika to z intensywnego wprowadzania na czarny rynek nowych, syntetycznych narkotykéw, zmiany trendéw w rekreacyjnym
stosowaniu lekow oraz braku tatwo dostepnych i pewnych testow stuzacych do ich szybkiej identyfikacji. Strategia wykrywania
stosowania narkotykéw i pozamedycznego stosowania psychoaktywnych lekéw w miejscu pracy powinna uwzglednia¢ wszyst-
kie mozliwe zrédla informacji. Do klasycznych Zrédet informacji opisujacych stosowanie substancji psychoaktywnych w miej-
scu pracy naleza: dane statystyczne (ogdlne informacje na temat trendow i wielko$ci zjawiska narkomanii i lekomanii gromadzo-
ne m.in. przez Komende Gléwna Policji, Krajowe Biuro Do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii oraz jednostki ratownictwa me-
dycznego), badania ankietowe, testy psychomotoryczne oraz analizy jako$ciowe i iloS§ciowe materiatu biologicznego. Do nowych
i obiecujacych metod stosowanych w ostatnich latach na §wiecie nalezy analiza chemiczno-toksykologiczna wéd powierzchnio-
wych i §ciekow. Zwiekszenie zainteresowania wielu instytucji paistwowych i naukowcéw badaniem $ciekéw komunalnych moze
w istotny sposéb uzupelnia¢ wiedze o zjawisku narkomanii i lekomanii uzyskiwang klasycznymi metodami. Wydaje sie, ze takie
badanie moze mie¢ istotne znaczenie w biezacym monitorowaniu uzywania substancji psychoaktywnych i/lub lekéw przez wy-
brane subpopulacje ludzi (np. studentéw, wojskowych, strazakéw, policjantow itd.). Med. Pr. 2015;66(6):837-847

Slowa kluczowe: substancje psychoaktywne, uzywanie narkotykéw, badanie w miejscu pracy, analiza $ciekdw,
naduzywanie lekdw, analiza materialu biologicznego

ABSTRACT

The available information on the quality and frequency of illegal psychoactive substances used or medicines misused by work-
ers, are often out of date at the time of its publication. This is due to the dynamic introduction of new synthetic drugs on the
black market, changes in trends in the recreational use of medicines and the lack of readily available and reliable tests for fast
identification. Strategy for detection of narcotic and non-medical psychoactive drugs use at workplace should embrace all pos-
sible sources of information. Classical sources of information on the use of psychoactive substances at the workplace include:
statistical data (general information on trends and magnitude of drug and medicine addiction collected by the Polish National
Police, the National Bureau for Drug Prevention and emergency medical services), surveys, psychomotor tests and qualitative
and quantitative analyses of biological material. Of the new and promising methods, used throughout the world in recent years,
chemical-toxicological analysis of surface water and wastewater deserve special mention. An increasing interest in the study of
urban waste water can significantly complement the source of knowledge about drug and medicine addiction using obtainable
conventional methods. In recent years, a municipal wastewater analysis has become a new and very promising way of collecting
updated information on the use of psychoactive substances and medicines. It seems that this kind of study may play an important
role in the ongoing monitoring of drug and/or medicines use by selected groups of population (e.g., students, military, firemen,
policemen, etc.). Med Pr 2015;66(6):837-847
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WSTEP

Monitorowanie zjawiska uzywania $rodkow psycho-
aktywnych w miejscu pracy nie jest procesem tatwym.
Wynika to m.in. z intensywnego wprowadzania na ry-
nek nowych substancji narkotycznych, zmiany profilu
pozamedycznego uzywania lekéw wykazujacych dzia-
tanie psychoaktywne, trudnosci w prawidlowym prze-
prowadzeniu populacyjnych badan ankietowych, bra-
ku powszechnego dostepu do nowoczesnej aparatury
laboratoryjnej (wynikajacego z jej wysokiej ceny) oraz
trudnosci technicznych zwigzanych z szybka i miaro-
dajng identyfikacja przyjetych substancji w wigkszosci
laboratoriéw toksykologicznych.

Cho¢ badania dotyczace uzywania substancji psy-
choaktywnych na terenie krajow, regionéw czy wielkich
miast maja ogromng warto$¢ diagnostyczng, to w ostat-
nim okresie coraz bardziej podkresla si¢ wage analiz ma-
tych i wyselekcjonowanych populacji lub grup zawodo-
wych, jak np. policja, wojsko i straz pozarna.

Monitorowanie stosowania w miejscu pracy $rod-
kéw narkotycznych i podobnie dzialajacych lekéw
(workplace drug testing — WDT) dotyczy przede
wszystkim substancji takich jak amfetamina i jej po-
chodne, kannabinoidy (haszysz, marihuana), kokaina,
opiaty, benzodiazepiny i alkohol etylowy. W ostatnim
czasie wskazuje si¢ ponadto na koniecznos¢ ujednolice-
nia procedur stosowanych w badaniach WDT prowa-
dzonych w réznych krajach - z jednoczesnym zacho-
waniem prawa do prywatno$ci, praw pracowniczych,
bezpieczenstwa i higieny pracy, a takze akceptowal-
nych dla pracodawcow kosztow tego typu analiz [1].

Warto podkresli¢, ze warunkiem uzyskania miaro-
dajnych oznaczen WDT w probkach biologicznych jest
posiadanie przez laboratorium akredytacji w tym za-
kresie [2].

W polskim ustawodawstwie wystepuje wyrazna
luka prawna zwigzana z sytuacja, w ktorej pracownik
przystapil do pracy pod wplywem substancji psycho-
aktywnych lub zazywal je w miejscu pracy. Ponadto nie
okreslono, czy pracodawca ma prawo do wykonania ba-
dan na obecno$¢ srodkéw odurzajacych w organizmie
pracownika [3]. Jest to zupelnie niezrozumiale, ponie-
waz w odniesieniu do alkoholu etylowego dopuszczono
taka mozliwos¢ w Ustawie z dnia 20 wrze$nia 2012 r.

o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoho-
lizmowi [4]. W Ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o prze-
ciwdziataniu narkomanii [5] nie uwzgledniono analo-
gicznych przepisow.

METODY PRZEGLADU

W niniejszej pracy przedstawiono klasyczne i nowo-
czesne sposoby monitorowania zjawiska narkomanii
oraz naduzywania i pozamedycznego stosowania psy-
choaktywnych lekéw w miejscu pracy. Wérédd nich naj-
czgsciej wykorzystywane sa:

badania ankietowe i dane statystyczne dostarczane
przez organy $cigania i krajowe os$rodki powotane
do walki z przestepczoscia narkotykows,
testy psychomotoryczne i badania laboratoryjne
probek biologicznych (krwi, sliny lub moczu),
analizy chemiczne $ciekéw komunalnych lub wod
powierzchniowych zlokalizowanych w poblizu
miejsc pracy (np. jednostek Panstwowej Strazy Po-
zarnej, policji, wojska itd.).

Ponadto w niniejszej pracy dokonano przegladu pi-
$miennictwa w zakresie wykrywania i oznaczania sub-
stancji psychoaktywnych, w tym lekéw, z wykorzysta-
niem zasobow bazy ScienceDirect nalezacej do wydaw-
nictwa Elsevier [6].

WYNIKI PRZEGLADU

Klasyczne metody badania zjawiska

narkomanii i lekomanii

Badania ankietowe i dane statystyczne

Obecnie dostepne zrédla informacji na temat skali i ro-
dzaju zazywanych nielegalnych substancji psychoak-
tywnych pochodza z danych statystycznych gromadzo-
nych i publikowanych m.in. przez Komende Gléwna
Policji (ryc. 1).

Na ich podstawie mozna stwierdzi¢, ze najwiek-
szy udzial w masie skonfiskowanych klasycznych s§rod-
kéw odurzajacych w Polsce ma marihuana i amfe-
tamina. W skali kraju masa konfiskat tych substan-
cji psychoaktywnych w latach 1999-2009 wzrastata,
a w 2011-2013 ustabilizowala si¢. Poréwnujac dane za
lata 1999 i 2013, nalezy stwierdzi¢, ze masa skonfisko-
wanej marihuany wzrosta 11-krotnie, a masa amfeta-
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Dane za 2006 r. dotycza narkotykéw zabezpieczonych wylacznie przez Centralne Biuro Sledcze Komendy Gléwnej Policji / Data for 2006 related to drugs secured only by the

Central Bureau of Investigation of the Police Headquarters.

MDMA - 3,4-metylenodioksymetamfetamina / 3,4-methylenedioxymethamphetamine, LSD - dietyloamid kwasu lizergowego / lysergic acid diethylamide.

Ryc. 1. Rodzaj i iloé¢ narkotykéw skonfiskowanych przez policje w Polsce w latach 1999-2013 - a) masa substancji psychoaktywnej,

b) liczba sztuk substancji psychoaktywnych

Fig. 1. Type and amount of drugs seized by the Police in Poland in the years 1999-2013 - a) the mass of psychoactive substance,

b) the number of units of psychoactive substances

miny - 14-krotnie. W odniesieniu do ecstasy (3,4-me-
tylenodioksymetamfetaminy - MDMA) jej maksymal-
na mase skonfiskowano w latach 2007-2008, a wyraz-
ny trend spadkowy dotyczyt lat 2009-2013. W przy-
padku kokainy konfiskaty zabezpieczone przez poli-
cje zwykle nie przekraczaty 100 kg tej substancji rocz-
nie (wyjatkiem byly lata 2002-2003, w ktoérych za-
bezpieczono odpowiednio: 398 kg i 401 kg kokainy,
oraz rok 2006 - 1104 kg). Pozostale klasyczne narko-
tyki (takie jak heroina, haszysz czy dietyloamid kwa-
su D-lizergowego — LSD) konfiskowano w niewielkiej
ilo$ci w poréwnaniu z amfetaming i marihuang [7].

Uzupelnieniem statystyk policyjnych moga okaza¢
sie dane medyczne, poniewaz zgodnie z art. 24 b Usta-
wy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narko-
manii [5] podmioty lecznicze prowadzace leczenie lub
rehabilitacje o0séb uzywajacych $rodkow odurzajg-
cych lub substancji psychotropowych maja obowiazek
wspolpracy z Krajowym Biurem ds. Przeciwdziatania
Narkomanii (KBdsPN) w zakresie gromadzenia i prze-
kazywania informacji na temat chorych zglaszajacych
sie do leczenia z ww. powodéw. Dziatania profilaktycz-
ne w zakresie przeciwdzialania narkomanii w Polsce
zostaly zawarte w Rozporzadzeniu Rady Ministrow
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z dnia 22 marca 2011 r. w sprawie Krajowego Programu
Przeciwdziatania Narkomanii na lata 2011-2016 [8].
Gléwnym celem programu opisanego w rozporzadze-
niu jest zmniejszenie popytu na narkotyki w polskim
spoleczenstwie, przy czym w zakresie dzialan w miej-
scu pracy zalozono opracowanie i wdrozenie programu
profilaktyki narkomanii (kierunek dziatan 1: ,Wzmac-
nianie postaw spofecznych sprzyjajacych ograniczaniu
narkotykéw w populacji ogdlnej”, rodzaj dziatan 1.4:
»Opracowanie zalozen i metod wdrozenia programow
uniwersalnej profilaktyki narkomanii w miejscu pra-
cy”). Jako podmioty wlasciwe do podejmowania dzia-
tan w tym zakresie wskazano KBdsPN, Centralny In-
stytut Ochrony Pracy - Panstwowy Instytut Badawczy
oraz inne jednostki organizacyjne wskazane przez wia-
$ciwych ministréow [8].

Z badan prowadzonych przez KBdsPN wynika, ze
liczba oséb, ktére siegaja po substancje odurzajace,
a takze poziom spozycia tego typu srodkéw sa czesto
szacowane na podstawie ankiet wypelnianych przez
samych pacjentéw i osoby naduzywajace substancji
psychoaktywnych. Wyniki takich badan - na podsta-
wie deklarowanych danych - moga by¢ wiec subiek-
tywne i nie oddawac stanu faktycznego, co wplywa na
ich gorsza reprezentatywnos¢ [9].

Juz w 1997 r. na poziomie europejskim - na mocy
»Wspdlnego dziatania dotyczacego Systemu Wczesnego
Ostrzegania o Nowych Narkotykach Syntetycznych” -
zostal powolany tzw. System Wczesnego Ostrzegania
(Early Warning System - SWO) [10]. Centralna jed-

nostka systemu, odpowiedzialng za jego wdrozenie,
stato si¢ Europejskie Centrum Monitorowania Narko-
tykéw i Narkomanii (European Monitoring Center for
Drugs and Drugs Addiction - EMCDDA).

Glownym zadaniem EMCDDA jest zapewnienie
rygodnego obrazu rynku narkotykowego oraz dostar-
czenie rzetelnych informacji naukowych dotyczacych
stosowania narkotykow i zjawiska narkomanii. Rze-
telnym Zrédlem informacji na temat zazywania nar-
kotykéow w krajach Unii Europejskiej sa coroczne ra-
porty EMCDDA ukazujace skale zjawiska narkomanii
i nowe trendy obserwowane na terenie UE (ryc. 2) [11].
Centrum dostarcza takze decydentom dane potrzebne
do przygotowywania odpowiednich rozwigzan legisla-
cyjnych i dtugofalowych strategii antynarkotykowych.

W 2005 r. zostal powotany Europejski System
Weczesnego Ostrzegania Unii Europejskiej, ktorego ce-
lem jest szybka wymiana informacji, szacowanie ryzy-
ka i kontrola substancji psychoaktywnych [12]. Wpro-
wadzenie systemu w kazdym z krajow cztonkowskich
odbywatlo si¢ na bazie istniejacej infrastruktury i lokal-
nych uwarunkowan, natomiast na poziomie UE sys-
tem wczesnego ostrzegania byl zbudowany z nastepu-
jacych instytucji: EMCDDA, Europejskiej Sieci Infor-
macji o Narkotykach i Narkomanii (Réseau Européen
d’Information sur les Drogues et les Toxicomanies -
Reitox), Europolu (European Police Office — Europejski
Urzad Policji) oraz Europejskiej Agencji Lekéw (Euro-
pean Medicines Agency - EMEA) (ryc. 3) [13].

karfentanyl / carfentanil

Nowe narkotyki / 2-metylofentanyl / 2-methylfentanyl

/ New drugs
251-NBOMe

PB-22

amfetamina / amphetamine

Klasyczne narkotyki /

/ Classical drugs kokaina / cocaine

MDMA

750

T T T 1
200 400 600 800

Masa substancji / Mass of substance [g]

MDMA - 3,4-metylenodioksymetamfetamina / 3,4-methylenedioxymethamphetamine, PB-22 - nowy syntetyczny kannabinoid, nazywany réwniez QUPIC / new synthetic
cannabinoid also called QUPIC, 25I-NBOMe - nowa psychoaktywna pochodna fenyloetyloaminy / new psychoactive phenethylamine derivative.

Ryc. 2. Masa substancji potrzebnej do wyprodukowania 10 000 dawek psychoaktywnych klasycznych i nowych narkotykow [9]
Fig. 2. Comparison of substance amount needed to make 10 000 psychoactive doses of classical and new drugs [9]
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Sie¢ Reitox: nowa substancja psychoaktywna wykryta w kraju cztonkowskim UE i opisana w raporcie
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Szacowanie ryzyka: na podstawie wspélnego raportu EMCDDA i Europolu, zatwierdzonego przez rozszerzony Komitet Naukowy EMCDDA
Risk assessment: based on a EMCDDA and Europol joint report, approved by EMCDDA extended Scientific Committee

Podjecie decyzji: na podstawie oszacowanego ryzyka Komisja i Rada Unii Europejskiej decyduje o wprowadzeniu kontroli prawnej w krajach UE
Decision making: based on risk assessment the Council and the Commission of the EU decides whether or not to submit the new psychoactive substance to control

CLK - Centralne Laboratorium Kryminalistyczne Policji / Central Forensic Laboratory of the Police, IES - Instytut Ekspertyz Sadowych / Institute of Forensic Research,
ABW - Agencja Bezpieczenstwa Wewnetrznego / The Internal Security Agency, NGO - organizacje pozarzagdowe / non governmental organizations, sie¢ Reitox - Europejska
Sie¢ Informacji o Narkotykach i Narkomanii / European Information Network on Drugs and Drug Addiction, EMCDDA - Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykow
i Narkomanii / European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction, Europol - Europejski Urzad Policji / European Police Office, EMEA - Europejska Agencja Le-

kéw / European Medicines Agency.

Ryc. 3. Etapy podejmowania decyzji i wymiany informacji w polskim i europejskim Systemie Wczesnego Ostrzegania (SWO) [11]
Fig. 3. Stages of decision-making and information exchange in Polish and European Early Warning System (EWS) [11]

Ze wstepnych zalozen wynikalo, ze wymiana in-
formacji w Europejskim Systemie Wczesnego Ostrze-
gania ma odbywac¢ si¢ szybko i efektywnie. W prakty-
ce okazalo si¢ jednak, ze kazda z ww. instytucji dopusz-
cza 4-6-tygodniowy termin na udzielenie odpowiedzi
i podjecie decyzji, co powoduje, ze koncowy werdykt za-
pada dopiero po kilku, a nawet kilkunastu miesiacach.

W Polsce System Wczesnego Ostrzegania stanowi
integralng czgs¢ Centrum Informacji o Narkotykach
i Narkomanii. Jego partnerami s3 m.in. Centralne La-
boratorium Kryminalistyczne Policji — Instytut Badaw-
czy (CLKP-IB), Instytut Ekspertyz Sadowych (IES), re-
gionalne oddzialy toksykologii klinicznej oraz organi-
zacje pozarzadowe pracujace z osobami eksperymentu-
jacymi i uzaleznionymi.

Efektem dziatania tych instytucji jest wymiana mie-
dzy poszczegolnymi krajami UE informacji o nowych
substancjach psychoaktywnych i zagrozeniach, jakie

one stwarzajg. Istotnym problemem polskiego systemu
wczesnego ostrzegania jest brak odpowiedniego wypo-
sazenia diagnostycznego oraz $cistej wspdtpracy i za-
ufania poszczegélnych instytucji do wymiany informa-
cji. Skutkuje to staba wykrywalnoscig nowych substan-
cji w laboratoriach, ktére dziatajg w ramach systemu.

Testy psychomotoryczne

Testy oceniajace sprawno$¢ psychomotoryczng — prze-
prowadzane zaréwno przez funkcjonariuszy policji, jak
i w trakcie badania lekarskiego — sa obecnie stosowane
w bardzo ograniczonym stopniu lub niemal wcale. Po-
nadto ich warto$¢ diagnostyczna w stosunku do wyni-
kéw analizy materiatu biologicznego zostala oceniona
bardzo krytycznie [14]. Przeprowadzanie tych testow jest
relatywnie szybkie (kilka-kilkanascie minut), niemal
bezkosztowe i mozna je traktowa¢ jako wstep do dal-
szych dziatan pracodawcéw czy funkcjonariuszy policji.
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Podejrzenie o przyjecie (spozycie) przez pracowni-
ka srodka odurzajacego moze wzbudza¢ m.in. jego nie-
naturalne zachowanie, spos6b moéwienia, nastroj, chod
lub wyglad oczu (§rednica Zrenic i ich reakcja na $wia-
tlo). Coraz czesciej pomocne okazujg si¢ rowniez ma-
terialy z monitoringu pomieszczenn w miejscu pracy,
na ktérych moze by¢ zarejestrowane zaburzenie funk-
cji psychomotorycznych pracownikéw. Z duzym praw-
dopodobienstwem mozna stwierdzi¢, ze tego rodza-
ju material w niedalekiej przysztosci bedzie na biezaco
analizowany i interpretowany przez oprogramowanie
komputerowe, ktore wyselekcjonuje osoby podejrzane
o przyjecie substancji psychoaktywnych.

Analizy jakosciowe i ilosciowe

W przypadkach podejrzenia przyjecia srodka odurza-
jacego policjanci w Polsce postepuja zgodnie z Rozpo-
rzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 lipca 2014 r.
w sprawie wykazu $rodkéw dzialajacych podobnie do
alkoholu oraz warunkow i sposobu przeprowadzania
badan na ich obecnos¢ w organizmie [15], wypelniajac
lub nadzorujac wypelnianie przez lekarzy i pielegniar-
ki protokolu badania $liny, krwi lub moczu.

Rozporzadzenie zobowigzuje jednostki wykonujace
analize chemiczna i oznaczenie stezenia substancji psy-
choaktywnych do spelnienia kryteriéw granic ozna-
czalnosci (limit of quantification - LOQ) dla prébek
krwi: 10 ng/ml dla morfiny, 25 ng/ml dla amfetami-
ny i jej analogéw (w tym MDMA), 10 ng/ml dla koka-
iny i 50 ng/ml dla jej metabolitu benzoiloekgoniny oraz
1 ng/ml dla A’-tetrahydrokannabinolu (THC). Kla-
syczna laboratoryjna ocena tzw. rekreacyjnego (poza-
medycznego) stosowania lekéw i naduzywania narko-
tykéw obejmuje badanie probek biologicznych (krwi,
$liny, moczu lub wloséw) pobranych od 0séb podejrza-
nych o ich przyjmowanie.

W Polsce procedura wykrywania i oznaczania alko-
holu w powietrzu wydychanym i we krwi, a w znacznie
mniejszym stopniu wykrywania srodkéw odurzajacych
i lekéw psychoaktywnych w élinie, krwi lub moczu, zo-
stata szczegblowo opisana przez Komendanta Giéwne-
go Policji [16]. Immunochemiczne badania sliny lub mo-
czu (bedace rodzajem analizy jako$ciowej) w przypad-
ku uzyskania wyniku dodatniego daja podstawe do po-
brania probki krwi i potwierdzenia wyniku metodami
ilosciowymi. Przyktadowo badanie immunochemiczne
$liny testerem Rapid STAT pozwala na wykrycie kla-
sycznych substancji psychoaktywnych do ok. kilkuna-
stu godzin od jej przyjecia, w stezeniach powyzej grani-
cy wykrywalnosci (limit of detection — LOD): 25 ng/ml

dla amfetaminy, 25 ng/ml dla benzodiazepin, 12 ng/ml
dla kokainy, 15 ng/ml dla metadonu, 25 ng/ml dla me-
tamfetaminy, 50 ng/ml dla MDMA, 25 ng/ml dla opia-
tow i 15 ng/ml dla THC [17].

Badanie immunochemiczne prébki moczu pobrane;j
od osoby podejrzanej o przyjecie zabronionego srodka
odurzajacego daje mozliwos¢ wykrycia substancji psy-
choaktywnych w dluzszym okresie (zwykle do kilku
dni) i zazwyczaj przy wyzszych stezeniach, np. dla testera
Rapid TOX wartosci LOD wynosza: 1000 ng/ml dla am-
fetaminy, 300 ng/ml dla benzodiazepin, 300 ng/ml dla
kokainy, 300 ng/ml dla metadonu, 1000 ng/ml dla me-
tamfetaminy, 1000 ng/ml dla MDMA, 300-1000 ng/ml
dla opiatéw i 50 ng/ml dla kannabinoidéw [18].

Wstepne dodatnie wyniki badan jakosciowych pro-
bek sliny lub moczu s3 podstawa do wykonania dal-
szych badan jakosciowych i ilosciowych technikami
bardziej selektywnymi i czulymi, np. z wykorzysta-
niem chromatografii cieczowej i tandemowej spektro-
metrii mas [19]. W Australii tego rodzaju potwierdze-
nie dla badan w miejscu pracy moze by¢ wykonywane
wylacznie przez laboratoria akredytowane.

Klasyczna analiza krwi, §liny, moczu i wlosow jest
badaniem wymagajacym zgody i wspotpracy badane-
go, a ich przeprowadzanie w miejscu pracy wiaze sie
z wysokimi kosztami i podwazaniem zaufania do pra-
cownikéw. W praktyce pracodawca decyduje si¢ na
tego rodzaju badania, kiedy wymaga tego charakter
pracy (np. zaktady zbrojeniowe) lub okolicznosci.

Analiza danych statystycznych gromadzonych
przez pracodawcow w USA potwierdza hipoteze, ze
czgste badania (w sposob losowy i niezapowiedziany)
w kierunku obecnosci narkotykéw i alkoholu znieche-
caja pracownikéw do ich stosowania, co obniza ryzyko
wypadkow w miejscu pracy [20,21]. Efekt ten jest sil-
niejszy i skuteczniejszy u tzw. pracownikéw umysto-
wych (white-collar professionals) niz w przypadku sze-
roko rozumianej grupy pracownikoéw fizycznych (ope-
ration and technical worker) [22]. Efektywnos¢ wyko-
nywanych badan w miejscu pracy zostala potwierdzo-
na jedynie w przypadku losowego i czestego badania
kierowcow zawodowych w kierunku obecnosci alko-
holu etylowego, co znaczaco ograniczylo liczbe wypad-
kow $miertelnych w transporcie samochodowym [23].
Efektywnos¢ tego rodzaju badan w odniesieniu do in-
nych grup zawodowych w powigzaniu z wypadkowo-
$cig w miejscu pracy nie zostata dobrze udowodniona.

Strategia wyboru materiatu biologicznego do ba-
dan w miejscu pracy jest trudnym zagadnieniem, jed-
nak decydujacymi czynnikami sg szybkos¢ i koszt ana-
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lizy oraz tzw. okno detekeji, czyli czas wykrywania
substancji od chwili jej zazycia. Materiatem biologicz-
nym rekomendowanym do badan w miejscu pracy sa
mocz, $lina, wlosy i pot. Mozna je pobiera¢ w sposob
nieinwazyjny - przed zatrudnieniem do pracy, losowo,
po wypadku w miejscu pracy, w przypadku podejrze-
nia przyjmowania i naduzywania substancji psychoak-
tywnych, powrotu do pracy czy kontynuowania pracy
w ramach badan okresowych [24]. Najnowsze wytycz-
ne wprowadzone we Wloszech zakladajg 2-etapowa
strategie przeprowadzania badan w kierunku obecno-
$ci narkotykéw w miejscu pracy [25]. W pierwszym eta-
pie badany jest jakosciowo mocz metodami przesiewo-
wymi immunochemicznymi (np. technika immunoen-
zymatyczng EMIT - enzyme multiplied immunoassay
technique). W przypadku uzyskania wyniku pozytyw-
nego w drugim etapie przeprowadzana jest analiza po-
twierdzajaca probek moczu i wloséw, metodami bar-
dziej selektywnymi i czutymi (np. technika chromato-
grafii gazowej sprzezonej ze spektrometrig mas — gas
chromatography / mass spectrometry - GC/MS) [25].

Nalezy zwréci¢ uwage, ze kazdy rodzaj materiatu
biologicznego ma swoje zalety oraz ograniczenia me-
todyczne i interpretacyjne dotyczace uzyskanych wy-
nikéw. Dla przykladu Tsanaclis i wsp. stwierdzili, Ze
w miejscu pracy w réownolegtych badaniach prébek
moczu i wloséw narkotyki s3 statystycznie 2-krotnie
czgsciej wykrywane we wlosach niz w moczu [26]. Ba-
danie moczu nie pozwala wigc na ujawnienie duzej cze-
$ci pracownikow, ktorzy stosowali $rodki odurzajace
w okresie kilku ostatnich miesigcy.

Nowe sposoby badania zjawiska

narkomanii i lekomanii

Analiza wéd powierzchniowych i sciekow

Nowym sposobem na uzyskiwanie aktualnych infor-
macji na temat pojawiajacych sie na rynku klasycznych
i nowych narkotykéw oraz lekéw stosowanych w spo-
tecznosciach lokalnych jest analiza wod powierzchnio-
wych i §ciekéw komunalnych. W tabeli 1. przedstawio-
no charakterystyke klasycznych prébek biologicznych
i $rodowiskowych wod pochodzacych z rzek i jezior
oraz $ciekéw komunalnych.

Tego typu analiza jest przedmiotem zainteresowania
wielu osrodkéw naukowo-badawczych zwigzanych nie
tylko z ekotoksykologia, ale réwniez szeroko rozumia-
ng sfera ochrony zdrowia publicznego. Liczba publika-
cji z zakresu oznaczania substancji psychoaktywnych
i farmakologicznie czynnych w $ciekach i wodach po-
wierzchniowych narasta lawinowo od 2008 r. (ryc. 4).

Do autoréw o najwiekszym doswiadczeniu i dorobku
w tym zakresie naleza Zuccato [27] i Castigloni [28,29]
z Mario Negri Institute for Pharmacological Research
we Wiloszech czy Kasprzyk-Hordern z University of
Bath w Wielkiej Brytani [30-32].

Szacowanie ilosci i rodzaju substancji psychoaktyw-
nych opiera si¢ na pomiarze st¢zenia narkotykow i le-
kéw oraz produktéw ich metabolizmu i rozpadu w $cie-
kach bytowych, ktére sa przenoszone systemem kanali-
zacji $ciekowej do oczyszczalni komunalnych [33]. Syste-
my te sg skomplikowanym ukladem obejmujacym pod-
faczenia domowe, wlazy do kanaléw, zasadnicze kanaty
$ciekowe i zbiorniki retencyjne. System zazwyczaj uzu-
pelniony jest oczyszczalnig $ciekéw. Poprzez badanie
$ciekow z gospodarstw domowych i podmiotéw takich,
jak zaklady pracy, koszary, jednostki Strazy Pozarnej itd.
mozliwa stala si¢ obserwacja trendéw dotyczacych ro-
dzaju i iloéci zazywanych $rodkéw farmakologicznych.
Coraz czgsciej zauwaza sie, ze analiza $ciekéw komunal-
nych moze okazac si¢ waznym zrédfem informacji o no-
wych substancjach psychoaktywnych [34].

Podstawowym problemem analitycznym $ciekow
jest bardzo skomplikowana matryca (obecno$¢ wielu
zwigzkow chemicznych nalezacych do réznych grup).
Zwigzana jest z tym réwniez obecno$¢ nie tylko pier-
wotnych substancji psychoaktywnych lub lekéw, ale
takze ich metabolitéw. Warto podkresli¢, ze mimo roz-
woju technik analitycznych - zwlaszcza technik chro-
matograficznych sprzezonych z tandemowsg spektrome-
trig mas, ktore daty mozliwo$¢ wykrywania substancji
na coraz nizszych poziomach stezen (LOD od 1 ng/l do
kilku pg/l) - w przypadku analizy $ciekoéw konieczne
jest stosowanie zaawansowanych technik ekstrakcyj-
nych do izolacji i wzbogacania analitow, np. ekstrakcji
do fazy stalej (solid phase extraction — SPE) oraz przy-
spieszonej ekstrakcji rozpuszczalnikowej (accelerated
solvent extration — ASE).

Nalezy réwniez pamietac, ze nowe substancje psy-
choaktywne majg bardzo cz¢sto budowe izomeryczna
w poréwnaniu z klasycznymi i nowymi narkotykami,
co sprawia, ze mozliwo$¢ potwierdzenia ich struktury
i identyfikacji wymaga stosowania bardzo kosztownej
tandemowej spektrometrii mas oraz posiadania wyso-
ko wyspecjalizowanych analitykow [35].

Wyniki obliczen retrospektywnych odnoszacych
sie do liczby zazywanych substancji psychoaktywnych
w danej spolecznosdci sa bardziej wiarygodne, kiedy
uzyskuje sie je na podstawie analizy $ciekdw surowych.
Najczgsciej wykrywane sg w tych przypadkach naste-
pujace narkotyki i ich metabolity:
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Tabela 1. Charakterystyka prébek biologicznych i srodowiskowych stosowanych do oceny naduzywania substancji psychoaktywnych
Table 1. Characteristics of biological and environmental samples used to assess substance abuse

Prébka
(okno detekcji*)
Sample
(detection window*)

Zalety
Advantages

Wady
Disadvantages

Krew (1 dzien) /
/ Blood (1 day)

Slina (1 dzien) /
/ Saliva (1 day)

Mocz (2-3 dni) /
/ Urine (2-3 days)

Wrtosy (tygodnie-miesiace) /
/ Hair (weeks—months)

Rzeki i jeziora (1 dzien - kilka
tygodni) / Rivers and lakes
(1 day - several weeks)

Scieki (1 dzien - kilka dni) /
/ Wastewater
(1 day - several days)

mozliwo$¢ wykrycia substancji pierwotnej i interpretacji
wynikow iloéciowych u konkretnej osoby / the

ability to detect the parent material and quantitative
interpretation of the results in a particular person

nieinwazyjny sposob pobrania, mozliwa

szybka jako$ciowa analiza dla wielu substancji
psychoaktywnych; niski koszt analizy przesiewowej /

/ non-invasive way of sampling, fast qualitative analysis
possible for many psychoactive substances; low cost

of screening analysis

czesto duza objetos¢ probki i wysokie stezenie wielu
substancji psychoaktywnych i ich metabolitow; niski
koszt analizy przesiewowej / often large volume

of sample and high concentrations of many
psychoactive substances and their metabolites;

low cost of screening analysis

material zwykle dostepny i tatwy do przechowywania

w temperaturze pokojowej; daje mozliwo$¢ interpretacji
wynikow w skali dni, tygodni lub miesigcy / usually
available, material is easy to store at room temperature;
possible to interpret the results on a scale of days,

weeks or months

mozliwo$¢ okreslenia rodzaju i stopnia degradacji
substancji psychoaktywnych w §rodowisku wodnym /

/ the ability to assess the type and degree of degradation
of psychoactive substances in the aquatic environment

mozliwo$¢ oceny ilodciowej i jako$ciowej substancji
psychoaktywnych stosowanych w okreslonych miastach,
dzielnicach i zakladach pracy / the ability to assess

the quantitative and qualitative psychoactive substances
consumption in a specified cities, districts and
workplaces

ograniczona objeto$¢ materialu, wymaga pobrania inwazyjnego
za zgoda osoby badanej; wysoki koszt analizy / limited volume,
require invasive sampling with the consent of the studied person;
high cost of analysis

mala uzyteczno$¢ materiatu dla interpretacji ilo$ciowej,

niskie stezenia wielu analitow, r6zna zawartos¢ metabolitow
poszczegolnych substancji w élinie, krwi lub moczu / limited
utility for quantitative interpretation, small concentrations for
many analytes, different concentration of metabolites in saliva,
blood or urine

nie zawsze dostepny material, ilosciowe wyniki pojedynczej
probki moczu czesto nie sg uzyteczne, wymaga pobrania za
zgoda osoby badanej; probke pobierang bez dozoru fatwo mozna
zafalszowa¢ (np. przez rozcienczenie) / not always available,
quantitative results of single sample are often not useful,

needs to obtain the consent of a studied person; the sample

can be easily falsified (e.g., by dilution)

wymagana jest wysoka czulo$¢ metod analitycznych; interpretacja
ilosciowa jest ograniczona, a jako$ciowa mozliwa u 0s6b
dhugotrwale przyjmujacych substancje; nie wszystkie substancje
wbudowuja sie w strukture wlosow; wysoki koszt analizy / require
high sensitivity of analytical methods; quantitative interpretation
is limited, qualitative interpretation is possible in the long-term
administration of substances; not all substances are incorporated
into the structure of the hair; high cost of analysis

wymagana jest wysoka czulos¢ i selektywno$¢ metod
analitycznych; degradacja analitow w wodach ogranicza
wykrywalno$¢ substancji; wysoki koszt analizy / analyses require
high sensitivity and selectivity of methods; the degradation

of analytes in waters limits the detection of the substance;

the high cost of analysis

wymagana jest wysoka czutos¢ i selektywnos¢ metod
analitycznych; degradacja analitow w $ciekach ogranicza
wykrywalno$¢ i mozliwos¢ interpretacji ilosciowej; wysoki koszt
analizy / require high sensitivity and selectivity of analytical
methods; the degradation of the analytes in wastewater limits
the detection and possibility of quantitative interpretation;

the high cost of analysis

* Okno detekgji - §redni czas od chwili zazycia substancji psychoaktywnej do wykrycia analitu w prébee / Detection window - the average time of taking psychoactive sub-
stances until the detection of an analyte in a sample.

kokaina i jej metabolit — benzoiloekgonina,

6-monoacetylomorfina (metabolit heroiny),

morfina i 33-D-glukuronid morfiny,

amfetamina i metamfetamina,

3,4-metylendioksyamfetamina (MDA),

3,4-metylenodioksymetamfetamina (MDMA),

3,4-metylenodioksyetyloamfetamina (MDEA),

kwas 11-nor-9-karboksy-A*-THC.

Zrédlami niepewnosci obliczen retrospektywnych,
ktére wplywaja na ostateczny wynik i interpretacje

analiz, moga by¢ réznice osobnicze zazywajacych nar-
kotyki (tj. wiek, pte¢, masa ciala, czynnosci nerek i wa-
troby), interakcje z innymi lekami, historia stosowania
narkotykéw i zmiennos$¢ genetyczna, a ponadto szyb-
kos¢ degradowania si¢ substancji w $ciekach [36-38].
Problemy analityczne dotyczace $ciekdw powodu-
ja, ze wiarygodno$¢ uzyskanych wynikéw jest w du-
zej mierze uzalezniona od kompetencji laboratorium
wykonujacego badania $ciekéw komunalnych. Jedy-
nym sposobem na potwierdzenie kompetenciji jest uzy-
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Fig. 4. Papers regarding the determination of drugs and medications in wastewater between 2000 and 2014 (based on the database

of ScienceDirect [6])

skanie akredytacji dla okreslonych procedur stosowa-
nych w laboratorium oraz wykazanie, Ze laboratorium
pracuje zgodnie z normg PN-EN ISO/IEC 17025:2005
(laboratoria badawcze i wzorcujace) [39] lub PN-EN
ISO 15189:2013-05 (laboratoria medyczne) [40] oraz
innymi normami i/lub metodami wymaganymi pra-
wem. Jednym z najwazniejszych elementéw systemu
zarzgdzania jakoscig jest udzial w badaniach bieglosci
i poréwnaniach miedzylaboratoryjnych. Akredytacja
jest potwierdzeniem przez niezalezng instytucje (w Pol-
sce — przez Polskie Centrum Akredytacji) kompetencji
i wiarygodnosci akredytowanego laboratorium, a przede
wszystkim zapewnia o uzyskiwaniu w tej jednostce ba-
dawczej wynikéw miarodajnych dla akredytowanej
metody [41].

Generalnie w Polsce w dalszym ciagu jedynym kry-
terium zlecania badan w systemie diagnostyki toksyko-
logicznej (sadowej i klinicznej) decydujaca role odgry-
waja cena i termin wykonania badan, natomiast kom-
petencje personelu, wyposazenie laboratorium i do-
$wiadczenie diagnostow s3 brane pod uwage w bardzo
ograniczonym zakresie.

WNIOSKI

Strategia wykrywania stosowania narkotykéw i poza-
medycznego uzywania lekéw psychoaktywnych w miej-
scu pracy powinna uwzglednia¢ uzyskiwanie informa-

cji ze wszystkich mozliwych zrddel, w tym danych sta-
tystycznych (ogoélnych informacji na temat trendéw
i wielkosci zjawiska narkomanii i lekomanii), korzysta-
nie z klasycznych testéw psychomotorycznych oraz ana-
liz jakosciowych i ilosciowych w miejscu pracy materia-
tu biologicznego (szczegélowe informacje na temat nad-
uzywania przez poszczegdlnych pracownikéw w miej-
scu pracy). Zwigkszenie zainteresowania pracodawcow
badaniem $ciekéw komunalnych moze w istotny sposéb
uzupelnia¢ ich wiedze o zjawisku narkomanii i lekoma-
nii uzyskiwang klasycznymi metodami. Badania $cie-
kéw moga miec istotne znaczenie, szczeg6lnie w moni-
torowaniu zakladéw pracy, ale takze osrodkéw zajmu-
jacych sie leczeniem uzaleznien, zaktadéw karnych, jed-
nostek wojskowych i kampuséw akademickich.
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